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Введение. Когда ребенок приходит в кабинет психолога, он по-
падает в новое для него пространство. Исследуя, что есть в каби-
нете, ребенок находит для себя интересные предметы, игрушки, 
посредством которых он взаимодействует с психологом. При этом 
дети в возрасте от четырех до семи лет обычно проявляют интерес 
к игрушкам, тянутся к ним, просят помощи у взрослого, если сами 
не могут дотянуться до предмета. Но как только игрушка попадает 
в руки к ребенку, он откладывает ее в сторону и тянется за следую-
щей. Возникает ощущение, что ни одна из них не вызывает у ребенка 
устойчивого интереса. Следует отметить, что данное поведение 
наблюдалось нами при работе с детьми стационарного отделения 
Центра социальной помощи, где они проживали без родителей, так 
как находиться дома им было небезопасно. Из истории этих детей 
известно, что у них есть родители, которые часто пренебрегали 
их потребностями, совершали в их отношении насильственные 
действия.
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Материалы и методы. Анализ исследовательской деятельности 
детей в кабинете психолога опирался на теорию привязанности 
Дж. Боулби, который выделял такой патогенный фактор развития 
ребенка, как факт потери матери в возрасте от шести месяцев до ше-
сти лет [1], на представления М. Эйнсворд о типах привязанности 
и причинах усиления поведения привязанности в исследовательской 
деятельности ребенка [2]. Также были проанализированы собствен-
ные переживания психолога во время встреч с ребенком. В работе 
с такими детьми психолог может испытывать раздражение, чувство 
бессилия, тревогу, желание остановить внимание ребенка на одной 
из игрушек, навязать ему свою игру, заставить ребенка расставить 
игрушки на свои места. Данные переживания могут снижать ка-
чество и эффективность работы психолога с ребенком, поэтому 
на них важно обращать внимание, прорабатывать на супервизиях.
Результаты. Обращаясь к истории ребенка, можно предполо-
жить, что через взаимодействие с предметами в кабинете психо-
лога проявляется внутреннее состояние ребенка —  хаос, тревога, 
вызванные травмой привязанности. Его реакции —  своеобразная 
просьба о помощи. Если взрослый не обращает внимания, не помо-
гает ребенку справиться с переживаниями, руководствуется своими 
целями и чувствами во взаимодействии с ребенком, поведение 
привязанности усиливается (крик, плач). Исходя из этого, задачей 
психолога является понимание переживаний ребенка, связанных 
с травмой привязанности (в силу прежних не удовлетворяющих 
отношений с родителями и разорванности их в данное время), 
и создание условий в кабинете для формирования паттерна на-
дежной привязанности —  это постоянство (регулярные встречи 
в одном кабинете с одним и тем же психологом), внимательность 
и эмпатийность взрослого к переживаниям ребенка и отражению 
их на встречах (прежде всего отражение того, что ребенок испыты-
вает тревогу, растерянность из-за расставания с родителем). При 
соблюдении этих условий тревога ребенка постепенно снижается, 
он начинает по-настоящему видеть игрушки, рассматривать их, 
погружаться в игру и использовать ее как возможность исследовать 
окружающий мир и самого себя.
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Заключение. Работа с ребенком в кабинете психолога направлена 
на создание условий надежной привязанности —  это постоянство 
встреч ребенка с взрослым, вызывающим у него доверие, воспри-
имчивость взрослого к переживаниям ребенка, в первую очередь 
к переживанию тревоги, связанной с расставанием с родителем. Это 
приводит к изменению в исследовательской деятельности —  ребе-
нок начинает «видеть» игрушки, и у психолога появляется больше 
возможностей для взаимодействия с ним через зарождающуюся 
и разворачивающуюся игру.
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Введение. Актуальность психологической помощи подросткам, 
совершившим попытку суицида или обнаруживающим суицидаль-
ные намерения, несомненно высока. Медицинская и социально-пе-
дагогическая помощь несовершеннолетним в кризисных ситуациях, 
в том числе при суицидальных действиях, более эффективна в ком-
плексе с работой психолога.
Материалы и методы. Песочная терапия является одним из ме-
тодов немедицинской психотерапии, возникшим в рамках анали-
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